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RESUMO
O tratamento restaurador com a preservação de estrutura dental está fundamentado na utilização dos sistemas adesivos.
Entretanto, a adesão à dentina tem sido um grande desafio para os pesquisadores, por ser um substrato heterogêneo.
Atualmente, existe no mercado uma infinidade de marcas comerciais de sistemas adesivos com diferentes composições,
métodos de aplicação e número de passos clínicos. Muitas vezes são lançados e retirados rapidamente do mercado, não
havendo tempo para uma adequada avaliação clínica. Todos, de uma forma geral, têm como objetivo reduzir o número de
passos operatórios e a sensibilidade da técnica adesiva e por sua vez, a microinfiltração. Diante desse questionamento, esta
revisão teve como objetivo abordar o estágio atual em que se encontram os sistemas adesivos e quais as perspectivas futuras.
Palavras-chave: sistemas adesivos; adesão; dentina; camada híbrida.
ABSTRACT
The establishment of  adhesion of  restorative materials has been replaced by tooth-conserving adhesive methods. However,
dentin bonding is still a challenge, due to the great variation of  dentin. Nowadays, there is an amount of  adhesives systems,
depending on how the steps are accomplished or simplified. There is a trend to move away from multicomponents bonding
systems toward simplified; which reduces not only the clinical application time but also the sensitivity of  the technique. In
spite of  this, the micromechanical bonding mechanism offered by the current adhesives must be analyzed under different
aspects, in order to decrease a nanoleakage. Therefore, the aim of  this review is approach the most recent concepts in
adhesive systems and perspectives for the future.
Keywords: adhesive systems; adhesion; dentin; hybrid layer
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INTRODUÇÃO
A “Odontologia Adesiva” está intimamente re-
lacionada com a preservação da estrutura dental atra-
vés de procedimentos adesivos que são comumente
realizados na prática clínica. Avanços na tecnologia
adesiva, tanto para esmalte quanto para dentina, têm
sido realizados com o intuito de aumentar a longe-
vidade clínica das restaurações realizadas.
O condicionamento do esmalte iniciado com
Buonocore, em 1955,  tem sido um ótimo mecanis-
mo para a adesão micromecânica ao esmalte12.
Entretanto, a adesão à dentina continua sendo um
grande desafio para os pesquisadores por se tratar
de um substrato heterogêneo, constituído por
hidroxiapatita (50%), colágeno (30%) e fluidos
(20%). Somado às inúmeras variáveis que decorrem
da realização do procedimento adesivo, tornam o
processo altamente suscetível a possíveis falhas nas
diversas etapas clínicas de sua realização25.
Atualmente, existe no mercado uma infinidade
de marcas comerciais de sistemas adesivos, poden-
do-se encontrar sistemas adesivos com diferentes
monômeros hidrofílicos (HEMA, 4-META, MDP
ou PENTA); diferentes solventes ou carreadores
(álcool, acetona ou água); sistemas de múltiplos
frascos, de frasco único com diferentes métodos
de aplicação e número de passos clínicos; ou ain-
da, sistemas com partículas de carga. Todos, de
uma forma geral, têm como objetivo reduzir o
número de passos operatórios e a sensibilidade da
técnica adesiva7,30,39
Considerando a extensa variedade de materiais
disponíveis lançados e retirados rapidamente do
mercado, não havendo muitas vezes tempo para
sua adequada avaliação clínica, esta revisão de li-
teratura teve como objetivo abordar o estágio
atual em que se encontram os sistemas adesivos e
quais as perspectivas futuras.
REVISAO DE LITERATURA
Com o importante avanço na adesão à dentina
relatada, em 1978, por Fusayama quando se come-
çou a utilizar o ácido fosfórico a 37% para
condicionar, ao mesmo tempo esmalte e dentina,
gerou-se uma série de controvérsias, uma delas foi
a eficiência da penetrabilidade dos adesivos para a
formação da camada híbrida23,30.
A penetração dos monômeros adesivos nos
espaços criados pelo condicionamento ácido deve-
ria ser uniforme para que houvesse uma boa
interação com a rede de fibras colágenas e a cria-
ção de uma extensa área de microembricamento,
onde a polimerização dos componentes resinosos
formaria a camada híbrida melhorando a durabi-
lidade da união entre a estrutura dental e a resina
restauradora1,23,24. A uniformidade da camada hí-
brida é desejável, porém, existem dificuldades re-
lacionadas a vários fatores, como concentração de
umidade, tempo de condicionamento ácido e
composição dos sistemas adesivos e da dentina,
que concorrem negativamente para a obtenção
desta característica, em toda sua extensão3,30.
A hipótese de um procedimento de adesão que
fosse desenvolvido sem a necessidade de um con-
dicionamento prévio e conseqüente exposição pré-
via de fibras colágenas passou a ser avaliada, dando
início a uma nova classificação dos adesivos16.
Os sistemas adesivos contemporâneos são
classificados de acordo com o número de etapas
clínicas e sua interação com os tecidos dentais. O
primeiro grupo de sistemas adesivos proporciona
a remoção completa de smear layer (condiciona-
mento total) e divide-se em três e duas etapas para
o procedimento clínico de aplicação. Inicia-se com
a desmineralização do esmalte e da dentina pela
ação do ácido fosfórico em concentrações que
variam entre 30 e 40%, aplicados por 30 segundos
em esmalte e 15 em dentina. Em seguida, aplica-
se o primer e o adesivo separadamente (dois fras-
cos) ou combinados em frasco único sob a forma
de uma solução monomérica hidrófila e
hidrófoba, com características fluidas, contendo
solventes como acetona, álcool e água. Dentre as
marcas comerciais, podemos citar: Scotch Bond
Multipurpose, All Bond 2, Single Bond,
Prime&Bond NT, One Step, Excite12.
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Um dos problemas desse sistema de condicio-
namento total é a secagem excessiva da dentina,
após o enxágüe do ácido, que leva ao desmorona-
mento do arcabouço de fibrilas colágenas, impedin-
do a penetração dos monômeros do sistema adesi-
vo.28 O excesso de água pode levar a diluição
desses monômeros hidrófilos e, portanto, a um
inadequado preparo da estrutura3,31,32. Outro grande
problema situa-se no fato que a profundidade total
do tecido desmineralizado pode não ser permeada
pelo “primer” e “bond”. Isso pode levar a uma
zona desmineralizada não hibridizada, o que pode
causar microinfiltração e deterioração da união
adesiva, além de hipersensibilidade pós-operatória27.
Quanto aos solventes, os adesivos a base de
acetona são mais sensíveis ao substrato mais seco
do que adesivos a base de água, pois a acetona
não é capaz de promover a reexpansão do
colágeno colapsado como a água5,14,17.
O segundo grupo de sistemas adesivos pro-
move a dissolução da smear layer e a desmi-
neralização da superfície da dentina, com difusão
simultânea dos monômeros em toda a extensão
desmineralizada para determinar a união. O pro-
cedimento técnico envolve duas ou apenas uma
etapa de aplicação clínica. Denominados de auto-
condicionantes, esses materiais são compostos por
monômeros ácidos ou derivados, monômeros hi-
drófilos e água (primer ácido) e monômeros
hidrófilos e hidrófobos (adesivo) contidos em
frascos distintos e aplicados separadamente e su-
cessivamente sobre o esmalte e a dentina; ou, ain-
da, o primer ácido e o adesivo podem ser quimica-
mente balanceados e contidos em apenas um
frasco para exercer a função de primer
condicionante e adesivo em apenas uma aplicação
(sistema All-in-one). As marcas comerciais mais
utilizadas são Clearfil SE Bond, Tyrian, Adper
Prompt, Xeno III12,20,26.
A ação do primer autocondicionante promove
a desmineralização e a infiltração de monômeros
hidrofílicos simultaneamente. Assim, a totalidade
da região desmineralizada pelo ácido do primer
será preenchida pelos monômeros e a espessura
da camada híbrida coincidirá com a profundidade
de desmineralização da dentina, sendo mais uni-
forme33. Entretanto, sistemas adesivos que apre-
sentem soluções ácidas concentradas em sua com-
posição podem promover alto grau de
descalcificação da superfície dentinária causando
colapso das fibras colágenas e impedindo a
correta penetração dos sistemas adesivos e conse-
qüente alteração na formação da camada híbrida7.
O uso dos sistemas autocondicionantes parece
ser clinicamente mais atrativo, pois pode ser apli-
cado sobre a superfície da dentina recém-prepara-
da e seca e não há a necessidade de lavagem13.
Portanto, são considerados menos críticos na téc-
nica de aplicação, reduzindo a sensibilidade pós-
operatória quando comparados com os sistemas
de condicionamento total3,27,39.
DISCUSSÃO
As pesquisas mostram que a Odontologia adesi-
va tem proporcionado grandes avanços nos materiais
e técnicas restauradoras. Há controvérsia a respeito
do desempenho clínico dos sistemas adesivos atuais
quando comparados aos seus antecessores, princi-
palmente quanto a adesão à dentina1. Apesar do
ponto crítico ser a microinfiltração2,7,29, observa-se
uma melhoria significante com ressalvas, pois a
dentina é um substrato heterogêneo.
Alguns autores obtiveram resultados similares
entre os sistemas de condicionamento total e os
sistemas autocondicionantes, entretanto através de
diferentes abordagens7,18,22,30,31,39. São vários os fa-
tores que podem interferir na qualidade da força
adesiva, entre eles, a composição, o tipo de siste-
ma adesivo, a espessura da camada híbrida e o
tipo de substrato que está relacionado à umidade
e profundidade dentinária3.
A literatura mostra que nenhum sistema ade-
sivo é capaz de eliminar totalmente a micro-
infiltração2,7,29. Existem algumas diferenças que
podem estar relacionadas ao substrato (esmalte ou
dentina), ou ao tipo de sistema (condicionamento
total ou autocondicionante). Para COSTA et al.7
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(2003), o adesivo autocondicionante Clearfil Liner
Bond 2V apresentou desempenho semelhante aos
adesivos de condicionamento total (Scotchbond
Multi Uso e Primer&Bond 2.1) quanto ao sela-
mento marginal em restaurações de classe II de
resina composta. Em contrapartida, BRACKETT
et al.2 (2006) afirmaram que, em restaurações de
classe V de resina composta, os sistemas autocon-
dicionantes (Adper Prompt e iBond) demonstra-
ram maior microinfiltração comparados ao de
condicionamento total (Adper ScotchBond Multi-
Purpose). Entre esmalte e dentina, SILVEIRA
DE ARAÚJO et al.29 (2006) relataram um
selamento marginal superior em esmalte compara-
do à dentina, isto se deve ao uso de sistemas de
condicionamento total e por ser o esmalte uma
estrutura menos complexa no processo de adesão.
Para ERNSTA9 (2004), embora estudos mos-
trem valores de adesão dos adesivos
autocondicionantes próximos aos dos adesivos de
condicionamento total, em geral estes últimos têm
melhor desempenho, particularmente em se tratan-
do de esmalte22. E, segundo TAY; PASHLEY34
(2001) dependendo do grau de agressividade ácida
de seus componentes, os sistemas autocondicio-
nantes desempenharão diferenças entre dentina e
esmalte tornando crítico seu desempenho, princi-
palmente em esmalte. FOONG et al.10 (2006), tam-
bém em esmalte, reportaram que os
autocondicionantes, principalmente os de um passo
clínico (Xeno III, G Bond, One-up Bond F), tive-
ram menores valores de adesão comparados ao
autocondicionante de dois passos (Clearfil Protect
Bond) e isto provavelmente é devido ao baixo
potencial desmineralizador dos primeiros34,38. Den-
tro deste contexto, BRACKETT et al.2 (2006) su-
geriram que para aumentar a eficiência da adesão
em esmalte é recomendável fazer um ataque ácido
previamente à colocação deste sistema adesivo, al-
cançando valores de adesão mais elevados.
EL-ARABY; TALIC8 (2007), em estudo de
termociclagem, relataram que tanto para o sistema
de condicionamento total (P&B NT) quanto para
os auto-condicionantes de 1 passo clínico (Xeno
III e Prompt L Pop) em esmalte e dentina, os va-
lores de adesão tiveram decréscimos após termo-
ciclagem, exceção para o grupo que utilizou o
Prompt L Pop em esmalte. Os autores relatam que
esta estabilidade de união pôde ser dada pela pre-
sença do ácido policarboxílico presente na compo-
sição deste produto o qual teria a capacidade de
regenerar a adesão entre o cálcio e os grupos
carboxílicos através da formação do sal
policarboxílico na interface de união. EL-ARABY;
TALIC8 (2007) também concluíram que o sistema
self-etching Xeno III foi o que obteve melhores
resultados de união após a termociclagem compa-
rado ao sistema total-etch (Prime & Bond NT).
Esses autores acreditam que um dos fatores res-
ponsáveis pela ocorrência deste decréscimo esteja
relacionado à hidrólise na interface adesiva8,19.
KERBY et al.15 (2005) também relataram
significante redução nos valores de resistência ade-
siva para o Prime & Bond NT após termociclagem
e afirmaram que sistemas adesivos mais hidrofílicos
tendem a mostrar valores de adesão menores, espe-
cialmente após termociclagem.
PARADELLA; FAVA22 (2007) acrescentaram
que, apesar de os valores de resistência a união
terem sido também similares quando da utilização
dos sistemas adesivos Prime&Bond 2.1 e Clearfil
SE Bond, tipos de fraturas diferentes em esmalte
foram observados, podendo trazer implicações
clínicas. Pois, KERBY et al.15 (2005) e
PARADELLA; FAVA22 (2007), em diferentes estu-
dos, relataram que os sistemas adesivos
autocondicionantes estudados sofreram um maior
número de fraturas adesivas comparados ao de
condicionamento total que tiveram maior número
de fraturas coesivas em resina. Já TOLEDANO et
al.37 (2001) encontraram tanto fraturas adesivas
quanto mistas em iguais proporções utilizando o
Clearfil SE Bond. Contudo, utilizando sistemas
autocondicionantes, FRITZ et al.11 (2001) encon-
traram 60% de fraturas coesivas em esmalte e
MIYAZAKI et al.19 (2002) observaram uma ten-
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dência no aparecimento de fraturas mistas e
coesivas, principalmente após termociclagem.
Neste contexto, podemos observar que não existe
um consenso na literatura com relação ao tipo de
fratura mais frequente após os testes adesivos,
mas o que podemos afirmar é que as fraturas
adesivas sugerem maior fragilidade da camada de
adesão.
LOPES et al.18 (2003), apesar de relatarem que
os valores de adesão entre o sistema com condici-
onamento total (Scotchbond Multi-Purpose) e o
autocondicionante (Clearfil Liner Bond 2V) foram
similares, observaram maior penetração e
embricamento micromecânico do agente de união
no sistema de condicionamento total. Segundo
CAL-NETO et al.4 (2004), essa maior penetração
para os sistemas convencionais, permitiu a forma-
ção de longos tags com grande número de ramifi-
cações, responsáveis pelo mecanismo
micromecânico de adesão, o que justifica os piores
resultados com o autocondicionante Prompt L-
Pop. TAVARES; CONCEIÇÃO36 (2004) observa-
ram uma maior penetração do sistema adesivo com
a utilização do primer condicionante, porém uma
desmineralização menos profunda da dentina, isto
refletiu na obtenção de resultados superiores com
Clearfil SE Bond em testes de resistência de união
à dentina comparada aos de condicionamento pré-
vio (Optibond Solo Plus e Single Bond).
Quanto a desmineralização, TAY; PASHLEY34
(2001) obtiveram graus diferentes em dentina in-
tacta com os sistemas autocondicionantes e obser-
varam que quanto maior a concentração de ácidos
nos sistemas, maior foi a desmineralização sendo
que o resultado mais brando foi obtido pelo
Clearfil Mega Bond e o mais agressivo pelo
Prompt L-Pop. Mesmo constatando piores resulta-
dos com o sistema adesivo autocondicionante,
CAL-NETO et al.4 (2004) acreditam que os siste-
mas adesivos self-etching podem ser promissores,
pois ao mesmo tempo em que a dentina é
desmineralizada há a penetração do monômero
resinoso formando uma camada mais uniforme.
A presença e a qualidade da camada de smear
layer também pode, segundo KOIBUCHI et al.16
(2001), interferir na força adesiva. Já que a camada
híbrida obtida nos sistemas autocondicionantes é
menos espessa, os tags são mais curtos e, muitas
vezes, o smear layer não é totalmente removido, ao
contrário do que acontece nos sistemas de condi-
cionamento total. Já outros autores afirmaram que
essa camada mais fina formada pelo
autocondicionante pode influenciar positivamente a
força de adesão por melhorar a difusão do adesivo
na dentina e evitar o colapso da matriz de colágeno7.
A desidratação da dentina pode influenciar a
espessura da camada híbrida que se torna menor
pela dificuldade de penetração de agente de
união30. Porém a umidade em excesso também
promove, devido à diluição do primer, dificuldades
de penetração dos monômeros ao longo da
dentina desmineralizada e conseqüente perda da
qualidade da adesão33. SUSIN et al.31 (2007) só
obtiveram valores maiores de resistência de união
com a utilização do condicionamento total (Single
Bond) em dentina úmida, quando utilizaram
dentina seca e reidratada obtiveram valores meno-
res. Desse modo, pode-se afirmar que as condi-
ções de umidade do substrato interferem no de-
sempenho da adesão na dentina condicionada por
ácido, sendo importante o seguimento adequado
do protocolo de aplicação que varia de sistema
para sistema e entre marcas comerciais.
Na utilização de sistemas adesivos com a pre-
sença de solvente do tipo acetona, SUSIN et al.30
(2003) relataram que o ressecamento da dentina é
mais crítico facilitando o colapso das fibras
colágenas e por ter sua capacidade de
reumedecimento diminuída. NUNES et al.21 (2001)
e LOPES et al.17 (2006) concordaram e acrescenta-
ram que a resistência de união dos sistemas à base
de acetona sofreu maiores prejuízos comparados
àqueles à base de etanol e água, principalmente
quando se trata de dentina. Para ERNSTA9 (2004),
quando se trata da conservação da umidade do
substrato, a água tem difícil evaporação, sendo o
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etanol mais fácil de evaporar do que a água, mas
não tão crítico quanto a acetona. KERBY et al.15
(2005) afirmaram que se a acetona presente em
alguns sistemas adesivos (Prime&Bond NT) não
for totalmente evaporada antes da polimerização
podem provocar um enfraquecimento das camadas
adesivas com redução significativa na força de ade-
são, principalmente após a termociclagem.
VELAZQUEZ et al.40 (2003), por sua vez, não
obtiveram diferenças entre solventes à base de ace-
tona e etanol nos resultados de força adesiva.
É difícil padronizar o nível de umidade da
superfície dentinária para que o processo de união
seja satisfatório, mas existe a necessidade do con-
trole da umidade, principalmente nos solventes a
base de acetona, a fim de proporcionar expansão
de fibras colágenas e melhorar a penetrabilidade
do agente de união21. Uma grande vantagem dos
sistemas que possuem o primer condicionante é a
eliminação dessa fase36.
Diferenças na composição dos adesivos de-
vem ser consideradas importantes, pois podem
influenciar a capacidade adesiva dos agentes de
união. TOLEDANO et al.38 (2003) afirmaram que
a resistência adesiva depende tanto do substrato
quanto da composição do material. A presença de
monômeros do tipo 10-MDP presentes no
Clearfil SE Bond podem aumentar a
molhabilidade da superfície tratada proporcionan-
do melhor resistência adesiva comparado aos ade-
sivos que não o possuem. Além disso, adesivos
com altas densidades podem mostrar maior
molhabilidade e adequada infiltração de
monômeros no interior da dentina. A incorpora-
ção de monômeros antibacterianos no Clearfil
Protect Bond’s primer não influenciou o desem-
penho da adesão e não produziu nenhum efeito
de sensibilidade pós-operatória no estudo de
acompanhamento clínico de um ano realizado por
TÜRKÜN39 (2005)
Os adesivos que possuem pH baixo demons-
tram baixos valores de resistência adesiva. Esses
adesivos permitem a difusão de água depois que
os túbulos são vedados com o adesivo. A presen-
ça dessa água residual junto ao adesivo ocasiona
áreas de polimerização incompleta do adesivo e,
portanto, menor adesão35. Com relação ao pH
ácido de monômeros resinosos presentes nos sis-
temas adesivos, CHEONG et al.6 (2003) afirmam
que esses monômeros podem reagir com as
aminas dos catalizadores interferindo na eficiência
da polimerização, tanto em resinas tipo dual quan-
to nas de cura química.
Para TOLEDANO et al.38 (2003), a combina-
ção de ácidos, monômeros hidrófilos e hidrófobos
em um único frasco pode alterar a função de cada
um de seus componentes interferindo negativa-
mente na força adesiva. Agentes adesivos comple-
tamente dissolvidos na camada híbrida formam
uma camada fina com força adesiva baixa. Entre-
tanto, camadas mais espessas podem correr o ris-
co de não serem completamente polimerizadas
gerando também menor força adesiva.
Todavia, VELAZQUEZ et al.40 (2003) afirma-
ram que se deve tomar cuidado com a espessura
dos adesivos fotoativados, principalmente, àqueles
com pouca ou nenhuma carga, pois podem ser
sensíveis ao oxigênio (em finas camadas) e isto
prejudicaria a eficiência de sua polimerização.
Além disso, devem ter afinidade com o substrato
para haver maior penetração e completa
polimerização. Portanto, a incorporação de peque-
nas quantidades de carga ou o uso de uma cama-
da de resina flow após a aplicação do adesivo
pode ser uma alternativa viável clinicamente para
minimizar este fator.
A presença de cargas nos adesivos, para
TOLEDANO et al.38 (2003), forma uma camada
intermediária entre a camada híbrida e a restaura-
ção de resina e podem estabelecer uma camada
uniforme estabilizando positivamente a camada
híbrida e resultando maior força adesiva. Enquan-
to que para TAVARES; CONCEIÇÃO36 (2004) o
uso de adesivos com carga não é fator
determinante para atingir valores de alta resistên-
cia de união à dentina. A incorporação de carga
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pode também proporcionar uma camada elástica
intermediária capaz de absorver tensões geradas
pela contração de polimerização33. Já para
NETTO et al.20 (2005), não existe um consenso
sobre a eficácia da presença de cargas nos adesi-
vos, pois a absorção das tensões da contração de
polimerização está relacionada com a espessura de
camada formada.
A evolução dos sistemas adesivos foi um
grande passo conquistado na Odontologia. É in-
teressante a possibilidade da utilização de sistemas
adesivos autocondicionantes simplificados, que
apresentem uma técnica de aplicação mais simples,
com valores de resistência de união superiores aos
sistemas convencionais que necessitam de condi-
cionamento ácido prévio. Porém, há ainda a ne-
cessidade da realização de mais estudos e avalia-
ções do desempenho clínico e longevidade de
união dessa categoria de sistemas adesivos.
CONSIDERAÇÕES FINAIS
A microinfiltração continua sendo um fator
crítico no desempenho dos adesivos. Vários são
os fatores que podem interferir no desempenho
desse processo, entre eles, a espessura da camada
híbrida formada, o tipo de substrato, a composi-
ção e o pH dos sistemas adesivos.
As falhas encontradas no desempenho dos
sistemas adesivos podem depender mais do pro-
tocolo de aplicação do que do tipo de sistema
adesivo. Por isso, a técnica de aplicação e o tipo
de sistema adesivo selecionado são fundamentais
para o sucesso clinico das restaurações.
Os sistemas adesivos autocondicionantes po-
dem ser considerados promissores e constituírem
uma alternativa viável em casos específicos. Não
existe um consenso sobre a superioridade no de-
sempenho dos sistemas adesivos de condiciona-
mento total em relação ao sistema
autocondicionante, porém, de modo geral, os sis-
temas convencionais estão mais fundamentados
por estudos em longo prazo.
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